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Resumen El quiste dseo aneurismatico es una lesion neoplasica poco frecuente, que se pre-
senta generalmente en la infancia. Existen diversas alternativas de tratamiento, sin embargo
cuando se localizan a nivel pélvico su tratamiento es complejo.

Paciente de 7 afos que acude por coxalgia derecha y cojera de 3 meses evolucion. En la
radiografia inicial se observa discreta reaccion periodica y borramiento del trasfondo acetabu-
lar. Se realiza resonancia magnética y tomografia, que sugieren el diagnostico de quiste 6seo
aneurismatico confirmandose mediante biopsia a cielo abierto. Se realizan dos embolizaciones
seriadas con buena evolucion, mostrandose el paciente asintomatico al afio.
© 2014 SECOT. Publicado por Elsevier Espana, S.L.U. Todos los derechos reservados.

Background acetabular aneurysmal bone cyst in a 7 year-old: Presentation of a case

Abstract The bone cyst is a rare benign tumor that usually develops in childhood. There are
several treatment options, however when it is located within the pelvis treatment is complex.
A 7 year-old patient who presented with 3 months of right hip pain and limping. The initial
radiograph showed a discrete periostic reaction and acetabulum effacement. The MRI and CT
scans suggested the diagnosis of aneurysmal bone cyst and was confirmed by open biopsy. Two
serial embolizations were performed with good results, the patient was asymptomatic one year
after.
© 2014 SECOT. Published by Elsevier Espana, S.L.U. All rights reserved.

Introduccion

* Autor para correspondencia.

El quiste 6seo aneurismatico es una verdadera neoplasia,
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Figura 1

(16;17). En los casos primarios se sugiere que es un tumor
caracterizado por una mutacion en dicho cromosoma y que
se caracteriza por ser expansivo y localmente destructivo'.
Tiene muy baja probabilidad de metastasis, pero elevada
tasa de recurrencia local. Esta lesion esta constituida
por espacios de tamano variable, llenos de sangre separa-
dos por tabiques de tejido conectivo vascular'?. Representa
el 1% de todos los tumores 6seos benignos primarios; 3% se
presentan en el sacro y del 8 al 12% tienen lugar a nivel de la
pelvis'3. La etiologia del quiste 6seo aneurismatico es ain
controvertida. Pueden existir ya sea como lesiones 6seas pri-
marias (70% de los casos) o como lesiones secundarias que
surgen en otras patologias 6seas (30% de los casos).

La regresion espontanea del quiste es infrecuente??>.
Las lesiones generalmente se tratan con éxito por curetaje
intralesional e injerto 6seo cuando se encuentran en los hue-
sos de las extremidades, ademas existen otras posibilidades
terapéuticas como son la embolizacion previa al curetaje y
relleno con esponjosa y la escleroterapia percutanea.

Sin embargo, existen factores especiales que deben
tenerse en cuenta en el tratamiento de los quistes 6seos
aneurismaticos a nivel de la pelvis, como son la relativa
inaccesibilidad de la lesion, el sangrado intraoperatorio aso-
ciado, la proximidad a las estructuras neurovasculares, y la
vulnerabilidad del acetabulo o de la articulacién sacroiliaca.

A continuacion, presentamos un caso clinico de un nifio de
7 anos que fue diagnosticado de quiste 6seo aneurismatico
en el acetabulo y que fue tratado mediante embolizacion
selectiva seriada.

Caso clinico

Se presenta el caso de un nifno de 7 anos de edad, sin
antecedentes médicos de interés, que consulto por clinica
de coxalgia derecha irradiada a miembro inferior derecho
de caracteristicas inflamatorias de aproximadamente tres
meses de evolucion, que habia ido aumentando de inten-
sidad de forma progresiva y que requeria de la toma de
antiinflamatorios no esteroideos de forma habitual, asociado
a claudicacion a la marcha.

A la exploracion fisica el paciente presentaba un buen
estado general, se encontraba normocoloreado y normo-
hidratado, sin lesiones cutaneas ni adenopatias palpables.
Presentaba una evidente claudicacién a la marcha, dolor
localizado en la zona inguinal derecha, y una movilidad de
la cadera derecha limitada, con una flexion de 100°, una

Rx inicial, embolizacion y rx tras embolizaciones.

rotacion interna de 0° y una rotacion externa de 30°. Se
descartd afectacion vasculonerviosa.

Como exploraciones complementarias se realizaron prue-
bas de imagen mediante radiografia simple de la pelvis en
la que se apreciaba una imagen de reaccion periostica y dis-
creto borramiento del trasfondo acetabular derecho (fig. 1);
una ecografia abdominal que descarto lesion visceral, com-
promiso de la via urinaria, o liquido libre intraperitoneal,
pero en la que se observaba la compresion extrinseca sobre
la pared lateral derecha de la vejiga por una masa mul-
tiquistica; una RMN de pelvis en la que se observaba una
tumoracion 6sea dependiente del acetabulo derecho, en su
vertiente interna, de tamano 72 x 52 x 38 mm, de aspecto
insuflante, con multiples cavidades quisticas que presenta-
ban niveles liquido-liquido con restos hematicos subagudos
en su interior, sin afectacion de partes blandas, con cap-
tacion de gadolinio a nivel de los septos y la periferia de
la lesion, compatible con quiste dseo aneurismatico (fig. 2);
una TC de pelvis que mostro la lesion litica expansiva en tras-
fondo acetabular e isquion derecho, con adelgazamiento de
la cortical y con areas hipointensas en su interior asi como
pruebas de laboratorio, en las que destaco la presencia de
una anemia ferropénica.

Con los datos clinicos descritos, la primera opcion diag-
nostica fue de quiste 6seo aneurismatico de acetabulo
derecho. Para confirmar el diagndstico y realizar el diag-
nostico diferencial con otros tipos de tumor como el
osteosarcoma telengiectasico o el tumor de células gigan-
tes, se realiz6 una puncion-biopsia guiada por TAC, en la que
se descarta la presencia de células neoplasicas malignas.

Dado el alto riesgo de sangrado dificilmente controla-
ble por su situacion, la localizacion de la lesion y su tamaiio
importante que limitaban el tratamiento tradicional de estas
lesiones mediante curetaje/exéresis en bloque y relleno con
injerto 6seo, se decidi6 realizar una embolizacion percuta-
nea del tumor.

A los 5 dias de la embolizacion el paciente presentaba
clinica de dolor intenso que mejoraba parcialmente con
analgésicos, por lo que se realizaron nuevas pruebas de ima-
gen, radiografia simple y RMN, en las que se apreciaba un
crecimiento volumétrico de la lesion de 1cm.

Ante estos hallazgos, se decidi6 realizar una biopsia a
cielo abierto a través de un abordaje ilioinguinal. Para ello,
se realizd una incision a lo largo de la cresta iliaca, pasando
por encima de la espina iliaca anterosuperior y dirigiéndose
hacia la parte lateral del muslo. Posteriormente se realizo
division de los mUsculos sartorio y del tensor de la fascia lata
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Figura 2

asi como desinsercion muscular subperiostica con periostio-
tomo de la musculatura abdominal y del musculo iliaco.
Se realizo division de los dos origenes del musculo recto
y se realizé incision y retraccion medial del periostio de la
superficie de la pared anterior del acetabulo accediendo asi
al suelo y pared anterior y por tanto a la lesion.

El estudio anatomopatologico confirmo el diagnéstico de
quiste 6seo aneurismatico. A las dos semanas se le realizd
una nueva embolizacién percutanea de la lesion (fig. 1).

La evolucion del paciente tras esta segunda embolizacion
fue satisfactoria, presentando una disminucion progre-
siva del dolor hasta ceder por completo, desaparicion de
la claudicacion a la marcha, y una mejoria progresiva de la
movilidad de la cadera derecha hasta presentar un rango
completo.

En las pruebas de imagen se apreciaba relleno progre-
sivo de la lesion quistica (fig. 1). Actualmente, tras un afo
de evolucion, el paciente realiza vida normal, se encuentra
completamente asintomatico y en la radiografia de control
se aprecia una osificacion completa del quiste (fig. 1).

Discusion

El quiste dseo aneurismatico representa el 1% de los tumores
6seos y tiene una incidencia de 0,14 por 100.000 habitan-
tes. Su aparicion es tipica de la infancia, encontrandose
en un 76% de menores de 20 anos y un 90% en menores de
30 anos. Aproximadamente el 12% de ellos se presentan en
la pelvis*>.

El diagnostico se puede realizar con una radiografia sim-
ple de la pélvis, aunque es frecuente que al inicio de la
enfermedad, las zonas liticas no sean reconocidas. Aunque
la gammagrafia 6sea con tecnecio es un método sensible
para la deteccion de lesiones sobre la pelvis, los quistes
0seos aneurismaticos se visualizan con mayor eficacia con
la tomografia axial computarizada o una resonancia mag-
nética’. La definicidn de la lesidon, la demostracién de su
extension y la identificacion de su naturaleza se observan
mejor con imagenes de resonancia magnética ponderada
que con la tomografia®. En la RM se pueden observar los mal-
tiples niveles liquidos dentro de una lesion multilocular, que
se visualiza mejor en las imagenes de resonancia magnética
potenciadas en T2. En nuestro caso la primera exploracion
fue una Rx, observandose un trasfondo acetabular desdi-
bujado y reaccién peridstica en rama, posteriormente en
urgencias le hicieron una ecografia, donde se observo una
lesion multiquistica, posteriormente la RM nos dio toda la

Resonancia magnética corte sagital y coronal.

informacién con un diagnéstico de presuncion de quiste dseo
aneurismatico.

El método de tratamiento de los quistes 6seos aneuris-
maticos de la pelvis y el sacro debe ser individualizado y
depende de la localizacion, la extension y agresividad de la
lesion.

El tratamiento es complejo debido a la relativa inacce-
sibilidad de las lesiones, sangrado intraoperatorio asociado,
la proximidad de las lesiones a estructuras neurovasculares
y la vulnerabilidad del acetéabulo o articulacién sacroiliaca.
Las opciones de tratamiento incluyen la reseccion completa,
curetaje, legrado asociado con injerto 6seo, la emboliza-
cion arterial selectiva como tratamiento primario definitivo
o terapia adyuvante preoperatoria y la inyeccion percutanea
de agente fibrosante'>.

La técnica actual de curetaje se debe prolongar mas
allad de la zona reactiva que rodea la lesion. Las lesio-
nes de < 5cm que presentan una destruccion o expansion
minima de la cortical y que no pongan en peligro la inte-
gridad del acetabulo o la articulacion sacroiliaca se tratan
mejor mediante curetaje intralesional, con o sin injerto
6seo. Las lesiones de>5cm que muestran grandes areas
de destruccion o expansion importante de hueso cortical
y amenazan la integridad del acetabulo o la articulacion
sacroiliaca requieren un enfoque mas agresivo con escision-
curetaje’.

Recientemente, la inyeccidon percutanea de un agente
fibrosante (Ethibloc, Ethicon) fue empleado con resultados
prometedores’.

La embolizacion selectiva también puede utilizarse como
un tratamiento primario de quistes dseos aneurismaticos
en localizaciones anatomicas quirdrgicamente complejas de
abordar y como un tratamiento adyuvante al tratamiento
quirdrgico, para reducir la pérdida de sangre intraopera-
toria y facilitar el curetaje®. La principal ventaja de la
embolizacion arterial selectiva es que se evita la cirugia,
y con ello las complicaciones como son la inestabili-
dad de la cadera, deformidades esqueléticas, infeccion,
lesion neurovascular y una prolongada rehabilitacion, asi
como la necesidad posterior de cirugia reconstructiva
compleja®°.

La tasa de éxito de la embolizacion del quiste déseo
aneurismatico es del 75 al 94%'"'2. La tasa de recurrencia
después de la embolizacion del quiste 6seo aneurisma-
tico oscila del 39 al 44%'>. En nuestro caso, el paciente
presentaba en el momento del diagndstico una lesion > de
5cm, por lo que debido a su complejo acceso quirirgico
y a su tamano se optd por realizar embolizacion de la
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misma. Actualmente la embolizacion se considera un trata-
miento alternativo del quiste 6seo aneurismatico de dificil
acceso'>', La persistencia o recurrencia de estas lesiones
después de la embolizacion se ha asociado con los quistes
mayores de 5cm.'? En los casos de lesiones persistentes o
recurrentes, se puede repetir la embolizacion para conse-
guir la curacién'. En nuestro paciente durante la evolucion
tras la primera embolizacion continué con clinica dolorosa e
incluso ligero incremento del tamao de la lesion, por lo que
fue tratado con éxito mediante una segunda embolizacion.

Sin embargo, la embolizacién no esta exenta de com-
plicaciones. El riesgo general de estas es del 6% y estas
complicaciones consisten en la diseccion de la arteria femo-
ral en el sitio de la cateterizacion, el dolor debido a la
necrosis isquémica del tumor, la embolizacion accidental de
los vasos no tumorales, infeccion y sindrome postemboliza-
cion.

Por tanto, la embolizacion selectiva repetida es una
buena alternativa terapéutica en los quistes pélvicos de
gran tamano y con relativamente pocas complicacio-
nes, si lo comparamos con el resto de las alternativas
terapeuticas.

Nivel de evidencia

Nivel de evidencia wv.
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